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看護婦のストレスについて考える
17階東　○池田よし江　加藤　松村　沼沢　須藤
1．はじめに
　日々、心身ともにハードな看護業務を行っている私
達は、ストレスの大きさを感じている。私達のストレ
スの原因・程度は個人により異なるが、それは各病棟、
各科の看護の特殊性に関連しているのではないか。そ
して、そのストレスが無意識のうちに仕事や日常生活
に様々な影響を与えているのではないか、と仮説を立
てた。
　保坂氏は、　「ストレスの蓄積により適応障害を引き
起こし、いくつかの段階をへて抑うっ段階に入ってし
まう。早うつ状態に入ると、精神、知的機能の低下が
みられ、最終的には、行動化段階へと進んでしまう。
感情や欲望がいきなり行動につながってしまい、無断
欠勤、薬物依存、自殺未遂にまで至ってしまう危険が
ある。」「）と述べている。ストレスの蓄積により危険
な状態に陥る前に、まず各自のストレスを自覚するこ
とが必要である、と私達は考えた。
　そこで、当病院の看護婦のストレスに関する実態調
査を行った。それにより及ぼす影響を明らかにし、ス
トレスを自覚することで、ストレス改善への一歩とな
ればと考え、調査・分析したのでここに報告する。
2．研究方法
1）調査対象：各科の特殊性を知る為に、8病棟の看
護婦を対象に、約20名ずつアンケートを実施。
2）対象期間：平成7年10月10日～10月25日
3）調査場所：東京医科大学病院、救命部、9階東
　（産科）、10階東（小児科）、13階東（脳外科）、14階東
　（成形外科）、15階東（眼科）、17階東（内科）、ll階東
　（外科）
4）調査内容：アンケートの作成にあたっては、保坂
隆氏の「ストレスレベルチェック」2）を基にし、当
院の看護体制や私達の研究目的に添うように修正し
て作成した。結果の分析にあたっても同様とした。
アンケートの内容は資料1、2参照とする。　（アン
ケートは平成7年9月の勤務状況にて調べている。）
3．結果
1）各病棟のストレス度（チャートスケールにて）
図1、円グラフ参照、A・B・Cの各点をチャート
スケールに記入とし、触点を線で結ぶ。出来上がっ
た三角形のバランスが、現在置かれているストレス
の状態を表している。
　　テストA＝外的要因（勤務構造）
　　テストB：内的要因（仕事の内容、人間関係）
　　テストC：うつ親和性傾向
2）病棟別の夜勤回数、図2参照
3）仕事を退あたいと思った理由、図3棒グラフ参照
資料1
『看護婦のストレス度チェック』
次の（ ）内に数字を記入して下さい。
年齢（　　　）　経験年数（
9月の休日（　　　）　日動（
準夜動（　　　　）　深夜動（
次のA～Cの質問に対して
1：全くない
3：どちらでもない
5：全くそうだ
）年目
　）
）
2：あまりそうではない
4：どちらかといえばそうだ
の中から1つ選んで○をつけて下さい。
A．日常生活について
　1　夜勤の回数が多いと感じる………・…・一1
　2　食事をきちんと3食とれない・…・………1
　3　十分な睡眠時間がとれない………………1
　4　毎日忙しくて運動をする余裕がない……1
　5　頻繁にお酒を飲むようになった、
　　　　　　あるいは飲酒量が増えた……1
　6　しばしばタバコを吸うようになった、
　　　　　　あるいは喫煙量が増えた……1
　7　腰痛、型凝りがある………・………・……・1
　8　寝つきが悪い。あるいは眠りが浅い……1
　9　朝起きるのがつらい……・・…………・・…i
　lO仕事から帰宅して寝るまでに
　　　　　　あまり余裕がない……・…・…・l
　ll看護計画、サマリー等仕事を家に
　　　　　　持ち帰ることが多い…・……・
　12　残業量が多い……・…・………・・………・…
　13身体がだるく、機敏に動けない・……
　14身体の具合が悪くても
　　　　　　仕事は休めない…・………　・1
　15勤務の都合で、友人と遊びの
　　　　　　都合が合わない・……………1
　16感染のリスクが大きい職場である・…　・1
　17　突然の動務変更があり、自分の予定
　　　　　　がダメになることがある……1
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資料2 資料4
B．人間関係、仕事への思い入れについて
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
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13
14
15
16
17
18
19
20
仕事にやりがいが感じられない…………1
ナースの社会的地位は低いと思う………1
ささいなことでも腹を
　　　　　立てるようになった…………1
今の給料には不満がある……………・…・・1
ささいなミスが増えた………………・・…・1
患者さんが亡くなった時など
　　　　　無力感を強く感じる…・・……・1
出動したくないと強く
　　　　　感じることがある……・・……・1
悩みや愚痴を聞いてくれる
　　　　　ような先輩・同僚がいない…1
ドクターと意志の疎通ができずに
　　　　　腹立たしいことが多い………1
上司を信頼することができない・・……一…1
遅刻が増えた、あるいはいつも時間
　　ぎりぎりに出勤するようになった…1
どうしても、そりの合わない上司・
　　　　　スタッフ・患者がいる………1
家に帰っても、仕事のことで
　　　　　思い悩むことがある…………1
勤務時間外の病棟会、研修会などに
　　　　　出席するのが負担である……1
今の体制・業務内容に
　　　　　うまくなじめない……………1
同僚とうまく意志の疎通が図れない……1
自分はナースに向いていないと思う……1
記　　方式・看護方式・ME機器など
　　　　新システムについていけない…1
ミスが許されない状況はっらい・・……・…1
つい溜め息や不平・不満が出てしまう…1
資料3
　　　　　　　　○あなたは仕事を辞ぬようと思ったことはありますか。
2　3　4　5　　　　　　　　はい　　　　いいえ
2　3　4　5
　　　　　　　　0上記で“はい”と答えた方、それはどんなときですか。
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2　3　4　5
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2　3　4　5
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（上位3つに○をつけて下さい）
・不規則な勤務　　・過度の夜勤回数　　・超過勤務
・低賃金　　・人員不足　　・自分自身の不十分な知識
・自分のやったことへの反応がない、仕事が認められない等
　達成感がない
・ミスが許されない状況　　・他部門とのチームワークの欠如
・治るみこみのない疾患患者への対応
・雑用が多く本来の看護ができない
・上司や同僚とのトラブル　　・患者・家族とのトラブル
・医師とのトラブル
○次世代の方へ看護婦をすすめられますか。 はい　　いいえ
○もし、もう一度生まれ変わっても看護婦になろうと思いますか。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　はい　　いいえ
　　以上　ご協力ありがとうございました。　17階東　看護研究係
図1　各病棟のストレス度（資料1～3回答を集計し、
　　各病棟の平均値を出した）
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C．考え方　価値判断について
　1　自分の言動を批判されると、
　　　　　　　　　　　とても傷つく…………1
　2　つい期待に応えようと
　　　　　　　頑張りすぎてしまう・・……t…1
　3　仲間外れになるのが怖い…………………1
　4　相手の顔色をうかがい
　　　　　　　自分の気持ちを抑えてしまう…1
　5　才能のある人は才能のない人より
　　　　　人間としての価値があると思う…1
　6　人生の意義は人から認められる
　　　　　　　　　仕事を残すことだ………1
　7　仕事や家事が人並みにできないのは
　　　　　　　　　無能だからだと思う……1
　8　仕事をばりばりこなす人ほど
　　　　　　　　存在価値があると思う……1
　9　自分の弱点は人には絶対見せたくない…1
10　どんな仕事でも引き受けた以上は
　　　　　　　　　　　ベストを尽くす……1
　11常に自分のレベルを高くしていたい……1
12情緒不安定で問題のある子どもは
　　　　　　　親の育て方が悪いと思う……1
13注意をしたあと相手が元気をなくし
　　　てしまうと自分のせいだと感じる……l
14気持ちよく過ごしてもらえるよう
　　　　　　　　常に周囲に気をつかう……1
15　自分がどんなにつらくても
　　　　　頼られたら引き受けてしまう……l
16環境の変化を嫌う方だ…・…・…………・…1
17平凡でも着実な人生を鮎みたい…………1
18　自分で考えるより決められた
　　　　　　　ルールに従うほうがいい……1
19将来が保証されているシステムは
　　　　　　　　　　　　　　　安心だ……1
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15階東 A
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　　6．　1B
　　60．　OB
17階東 A
61．　1
　　　C
61．　5
C
　　66．　4B 63．　4　　　C
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図2　各病棟の夜勤回数（平成7年9月の平均値）
日　勤 準夜 深夜
救命部 7．8 5．0 4．9
9階東 10．4 3．6 3．6
10階東 9．8 4．2 3．8
11階東 10．9 3．8 3．1
13階東 9．4 4．8 3．5
14階東 11．4 3．8 3．2
15階東 11．8 3．3 3．2
17階東 10．7 4．4 3．8
図4　資料4の回答
・次の世代へ看護婦をすすめられるか。
はい
　169060
＝＝いいえi；i
どちらともいえない
　　6　9060
・もう一度生まれ変わっても看護婦になろうと思うか。
はい
どちらともいえない
　　5％
図3　資料4：仕事を退あようと思った理由の回答数
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不　過　自低規度分賃則　の　自金
な　夜身
勤　勤の
務　　　不
　　　十
　　　分
　　　な　　　知
　　　識
人超自仕ミ他治雑上患医そ是霧難糧欝電
　　鰹篠曇ル
　　応’　ク患　ルル　　が達　　の者　　罐　勧
　　　が　　　　対
　　　な　　　　応
　　　い
4．考察
　ビルネ＆トンプソンは、「ストレスとは、人間に恒
常的にみられる状態であり、この状況は対処しなけれ
ばならない。」1）と述べている。今回の行ったアンケ
ートの結果からも、全体に60点前後の平均値が得られ
たことは、恒常的ということを実証しているのではな
いか。ストレスとは、人が何らかの原因で精神的刺激
をうけ、生理的ひずみや体内反応を起こすことである
という。私達は、この何らかの原因というのを3つの
要因としてあげることにした。Aは外的要因、　Bは内
的要因、Cはメンタルなもの、の3つの視点でストレ
スを分析してみた。これをそれぞれの科にてアンケー
トをとることにより、次のような結果を得た。
　17階東、13階東は共にA・Bが高値である。（図1）
これは、長期入院患者の多い病棟であった。臨床患者
が多く、ADLに看護婦の介助が必要である為、肉体
的疲労が多い。この為A・Bから受けるストレスが比
較的多いのではないか。これに比べ、15階東、9階東
は入院期間が短く、慢性期の患者が少ない為か、A・
Bが他に比べると低値である。（図1）　肉体的疲労が
大きな比重であると考えると、Aの外的要因も精神的
な面で負担がかかり、ストレスを上昇させると思われ
る。
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　Cに関しては、アンケートの内容から、どのような
きっかけでうっ状態になりやすいかを判断できるもの
である。年数、個々の価値観、仕事に対する熱意、看
護観等関与してくる為か、アンケートを集計する上で
値に差もあり、あまり科の特殊性がでなかった。しか
し、これらの要因がストレスの発生源として、最大で
作用しあって各々のストレスとなっているのに違いな
いというのは、個々の面からみたアンケート結果から
も明らかであると思われる。そして看護観は、あれば
あるほど、仕事に思い入れをもち負担を感じている人
もあれば、やりがいを見いだしてがんばれる人もいる
だろう。やらされている、という気持ちで仕事をして
いれば、点数は高くなる。たとえ、長期入院型の病棟
であっても、やりがいを見つけられる人もいる。Cの
5～8が高い人（資料3）は、才能や価値をおき、上
昇志向が強く自分の才能を伸ばしていけるタイプであ
る、と保坂氏は述べている。2）だからこれらの項目
を上昇させることにより、やりがいを見出せるのでは
ないか。
　又、アンケートを集計するうえで、A・B・Cとも
に80～90代を示す人が少なくなかった。ストレスレベ
ルが高いと、イライラ・無気力・抑うっ状態等危険な
状態を引き起こすことになる、ということも否定でき
ない。同様に、A・Bの点数が30～40代の人も、全体
の20％近くいる。一概にこのアンケートに限局して判
断することは難しいが、ストレスと感じずにストレス
は自分の中にあるのに、それを評価できずに、現在の
状態に抑圧されている人もいる、ということを知るこ
とができた。
　次に、ストレスと夜勤（A：外的要因）との関連に
ついて考えてみる。（図2）、夜勤回数の平均をみると、
あまり病棟ごとに大きな差はない。一カ月に準夜勤と
深夜勤は4回前後である。これが多いか少ないかにつ
いては判断しにくいが、　「不規則な勤務にストレスを
感じる」という回答が一番多かった（図3）ことから、
夜勤はストレスの大きな要因と思われる。不規則な勤
務構造に、睡眠のサイクルが一定せずに身体的に不調
を来たすことがあり。不眠症、疲れがとれない、とい
った症状として表われやすく、眼にも見えるものであ
るが、故に、ストレスと感じるのかもしれない。
　最後に、次の世代へ看護婦をすすあられるか、とい
う質問の回答で、　「いいえ」が78％、生まれ変わって
も看護婦になりたいか、という質問では、　「いいえ」
が80％と、高い率を示した。（図4）これは、ストレス
の悪影響と考えてもよいのではないか。
5．おわりに
　今回のアンケートでは、ストレスレベルを把握する
だけにとどまってしまった。そして、ストレスの及ぼ
す影響までは調査し、結果を得ることができなかった。
今後は、より具体的な調査ができるようなアンケート
内容の検討を行い、ストレス軽減につながる研究をす
すめていきたい。
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